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СОВЕРШЕНСТВОВАНИЕ СИСТЕМЫ ВНУТРЕННЕГО КОНТРОЛЯ КАЧЕСТВА РАБОТЫ  
МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИИ НА ОСНОВЕ ПРОЕКТНОГО УПРАВЛЕНИЯ 
О. А. Латуха (Новосибирск, Россия) 
Проблема и цель. В статье представлено исследование по проблеме применения проект-
ного управления для совершенствования контроля качества работы медицинской организации в 
современных условиях. Цель статьи – исследовать подходы к проектному управлению в области 
качества работы медицинской организации на основе отечественной и международной прак-
тики и описать интеграционную модель улучшения качества оказания медицинских услуг в 
устойчиво развивающейся медицинской организации, применяющей проектное управление на ос-
нове данных собственного исследования. 
Методология. В исследовании применялись общенаучные методы эмпирического и теоре-
тического познания, общелогические методы и приемы, а также методы системного анализа, 
сравнений и аналогий, обобщения, материалы собственного социологического исследования и 
экспертного опроса и моделирования. 
Результаты. Обобщение научных исследований показало, что проектное управление ши-
роко распространено в различных отраслях промышленности, особенно в сфере создания про-
граммного обеспечения, электроники и др., и только некоторые исследователи изучают приме-
нимость данной модели к здравоохранению. Исследования устойчивости развития организации, 
проводимые автором, показали, что проблема внедрения улучшений в работу организации в це-
лом и в систему менеджмента качества в частности, является адекватной и своевременной на 
современном этапе развития здравоохранения. Подчеркивается, что устойчиво развиваю-
щимся медицинским организациям необходима технология внедрения организационных измене-
ний в работу разных подразделений, являющихся участниками одного технологического про-
цесса, без нарушения эффективности их функционирования. Автором статьи предложена ин-
теграционная модель улучшения качества оказания медицинских услуг, которая объединяет 
концепцию устойчивого развития медицинской организации и проектное управление. 
Заключение. Автором обобщаются основные подходы к проектному управлению в обла-
сти качества работы медицинской организации на основе отечественной и международной 
практики. 
Ключевые слова: устойчивое развитие организации; развитие здравоохранения; медицин-
ская организация; модели развития; интеграционные модели; проектное управление; ключевые 
показатели эффективности. 
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Современный уровень развития здраво-
охранения формирует особые условия работы 
медицинских организаций. С одной стороны, 
устойчиво развивающиеся медицинские орга-
низации внедряют в свою работу новые техно-
логии, это касается не только лечебно-диагно-
стического процесса, но и области управле-
ния, маркетинга, работы вспомогательных 
служб учреждения здравоохранения и т. д. 
При реализации целей организации необхо-
димо учитывать не только ценность организа-
ционных инноваций [40], но и перспектив-
ность медицинских технологий и уровень 
устойчивости эффекта при осуществлении 
проекта [2; 16], а также сочетание его с дру-
гими проектами [27]. Для достижения такого 
результата необходимо внедрить в работу ор-
ганизации проектное управление, в котором 
принимают участие не только профессио-
нально компетентные менеджеры проектов и 
исполнители на разных уровнях, но и первые 
руководители организаций, использующие 
этот инструмент управления для достижения 
долгосрочных целей развития и решения клю-
чевых проблем учреждения здравоохранения 
[8; 14; 19; 21; 25; 31; 32; 34; 35; 40]. 
С другой стороны, в последние годы в 
здравоохранении все более актуальной стано-
вится решение проблемы качества оказания 
медицинских услуг.  Проблемой качества ока-
зания медицинской помощи обеспокоены та-
кие страны, как Австралия, Ливан, Дания, Ан-
глия, Норвегия, Франция, Германия, Израиль, 
Шотландия, Швейцария, Канада, Швеция и 
др. [4; 6; 7; 34]. Во многих странах создаются 
общественные органы для контроля за каче-
ством оказания медицинской помощи. Напри-
мер, в США (штат Массачусетс) и Нидерлан-
дах разрабатываются показатели качества ра-
боты медицинских организаций с обязатель-
ным исследованием удовлетворенности по-
требителей [43]. В работу медицинских орга-
низаций внедряются системы менеджмента 
качества, основанные на международных 
стандартах ISO 9001 и JCI (Joint Commission 
International) [11; 12; 37–39; 41; 42]. 
Цель медицинской организации в обла-
сти управления качеством – это непрерывное 
улучшение результатов оказания медицин-
ской помощи. Для достижения этой цели необ-
ходимо создание условий внутренней и внеш-
ней среды, регулярная комплексная оценка 
ключевых показателей деятельности, проведе-
ние бенчмаркинговых исследований, непре-
рывное обучение медицинского персонала и 
др. [47–48; 49–54]. 
В процесс качества оказания медицин-
ской услуги, даже на амбулаторном этапе, во-
влечены многие подразделения медицинской 
организации: регистратура, терапевтическое 
отделение, лабораторно-диагностическая 
служба, отделение специалистов узкого про-
филя и др. Все они являются участниками еди-
ного технологического процесса – оказания 
медицинской помощи пациенту. Нарушение 
работы одного из подразделений существенно 
влияет на качество медицинской услуги в це-
лом. Кроме того, интенсивный поток пациен-
тов в медицинских организациях, тесная инте-
грация внутренних и внешних процессов не 
позволяют обособленно проводить организа-
ционные изменения только в службе контроля 
качества. С нашей точки зрения, для достиже-
ния долгосрочных целей учреждения здраво-
охранения целесообразно применять проект-
ный подход, который позволит совершенство-
вать деятельность медицинской организации 
без нарушения работы ее отдельных подразде-
лений. Например, в здравоохранении проект-
ное управление применялось в Ливане для раз-
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работки и внедрения сбалансированной си-
стемы показателей работы больницы [6] и для 
организации помощи пациентам [45]. 
Проектное управление востребовано, ко-
гда необходимо достичь конкретной цели за 
определенное (конечное) время, и при этом 
скоординировать выполнение многочислен-
ных, взаимосвязанных действий [20; 27; 31; 
33]. Проектное управление широко распро-
странено в таких динамично развивающихся 
системах, как строительство [9; 30], топливно-
энергетический комплекс [3], электроника [30; 
17], образование [26; 29], энергетика [3], про-
граммирование [20], сельское хозяйство [22], 
государственное и муниципальное управле-
ние [14; 36]. Тщательно продуманный ме-
неджмент проекта является залогом его 
успешной реализации [5; 6; 13; 15].  
Наряду с такими классическими зада-
чами координации проектов, как организация, 
планирование, управление и контроль отдель-
ных задач, менеджмент проектов предпола-
гает еще и разработку ряда методических нор-
мативов1. Определенный научный интерес, в 
рамках проектного управления, вызывают 
проблемы: оценки эффективности проекта на 
различных этапах его реализации [9; 18; 20; 
22; 24; 33; 44]; управления рисками [10; 23; 
27]; сотрудничества между командами [28]. 
Проектному управлению в области каче-
ства работы организаций были посвящены 
труды таких исследователей, как H. T. Ingasson, 
Е. М. Щербакова, Л. Б. Зеленцов, Н. Г. Акопян 
и др. [12; 46; 55]. Однако применение проект-
ного подхода в здравоохранении детально и 
системно не исследовано, поэтому является 
актуальной социальной задачей, требующей 
отдельного внимания [31]. В нашей работе бо-
лее подробно рассмотрен вопрос применения 
1 Менеджмент процессов: пер. с нем. / под ред. Й. Бек-
кера, Л. Вилкова, В. Таратухина, М. Кугелера, М. Ро-
земанна. – М.: Эксмо, 2010. – 384 с. 
проектного управления в медицинской орга-
низации для достижения показателей качества 
медицинской помощи. 
В статье поставлена цель – исследовать 
подходы к проектному управлению в области 
качества работы медицинской организации на 
основе отечественной и международной прак-
тики и описать интеграционную модель улуч-
шения качества оказания медицинских услуг в 
устойчиво развивающейся медицинской орга-
низации, применяющей проектное управление 
на основе данных собственного исследования. 
 
Материалы и методы  
В исследовании применялись общенауч-
ные методы эмпирического и теоретического 
познания, общелогические методы и приемы, 
а также методы системного анализа, сравне-
ний и аналогий, обобщения, материалы соб-
ственного социологического исследования и 
экспертного опроса и моделирования. 
 
Результаты исследования 
В рамках нашего исследования были 
проанализированы различные сферы приме-
нения проектного управления с целью выявле-
ния механизмов для осуществления организа-
ционных улучшений в области качества оказа-
ния медицинской помощи. Проводимое нами 
в 2012–2016 гг. исследование факторов, влия-
ющих на устойчивость развития медицинских 
организаций, показало, что в целом учрежде-
ния здравоохранения, демонстрирующие 
устойчивый рост, в два раза чаще внедряют 
улучшения в свою работу, по сравнению с не-
устойчиво развивающимися медицинскими 
организациями. Нами было определено, что в 
новых социально-экономических условиях 
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развития здравоохранения, медицинские орга-
низации, имеющие государственную форму 
собственности, внедряют улучшения в 1,5 раза 
чаще, чем частные, а учреждения здравоохра-
нения, развивающие у себя систему менедж-
мента качества, внедряют улучшения в 2,25 
раза чаще, чем среднестатистический показа-
тель данной выборочной совокупности. Особо 
следует отметить, что устойчиво развивающи-
еся медицинские организации внедряют раз-
личные улучшения: в процесс обеспечения ка-
чества медицинской услуги в 66,08 % случаев; 
в технологию оказания медицинских услуг – в 
46,15 % случаев; в организационную струк-
туру и систему управления медицинской орга-
низацией – в 43,01 % и 38,11 % случаев соот-
ветственно. 
 






























Определение критериев качества оказания 
медицинской помощи
Изменение организационно-
функциональной модели управления 
медицинской организацией
Определение качества специалистов
Определение качества лекарственных 
средств
Определение качества изделий 
медицинского назначения




Мониторинг качества оказания 
медицинской помощи
Анализ несоответствий результатов 
оказания медицинской помощи
Выявление несоответствий критериям 
качества оказания медицинской помощи
Разработка программ организационных 
улучшений и инноваций
Внедрение организационных улучшений и 
инноваций
Обучение персонала на рабочем месте
 
Рис. 1. Интеграционная модель улучшения качества оказания медицинских услуг в устойчиво 
развивающейся медицинской организации, применяющей проектное управление (авторский подход) 
Fig. 1. The integration model to improve the quality of medical services in sustainable medical organi-
zations applying project management (author's approach) 
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Проведенное исследование дает возмож-
ность предполагать, что проблема внедрения 
улучшений в работу медицинских организа-
ций является актуальной на современном 
этапе развития здравоохранения, особенно 
при внедрении улучшений в систему менедж-
мента качества. Проектная форма управления 
– это качественно новая схема взаимодействия 
между подразделениями и исполнителями 
проекта. В данной организационной форме в 
большей степени реализуются требования си-
стемного подхода к управлению, в соответ-
ствии с которыми вся совокупность работ рас-
сматривается в плане достижения конечной 
цели и решения проблемы. Проектное управ-
ление охватывает все ключевые направления 
управления устойчивым развитием медицин-
ской организации (рис. 1).  
Предложенная авторская модель пред-
ставляет собой обобщение ряда проектов, вза-
имосвязанных между собой в единую систему, 
способствующую улучшению показателей ка-
чества оказания медицинской помощи посред-
ством: 
– улучшения структурного качества 
(определения качества специалистов, лекар-
ственных средств, изделий медицинского 
назначения); 
– улучшения процессов мониторинга и 
анализа качества оказания медицинской по-
мощи, через выявление несоответствий крите-
риев качества и результатов оказания меди-
цинской помощи; 
– разработки и внедрения программ ор-
ганизационных улучшений и инноваций, а 
также обучения персонала. 
Таким образом, представленная модель 
позволяет не только повышать качество оказа-
ния медицинской помощи пациентам, но и 
























Стратегия и политика 
организации
Цель: Улучшение качества работы для 




Рис. 2. Общая модель работы проектной группы по качеству в медицинской организации 
Fig. 2. The General model of work of the project group on quality in a healthcare organization 
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Проектная группа – это группа сотруд-
ников, действующая в рамках устава, миссии 
и стратегии медицинской организации, общих 
процедур финансового менеджмента, однако 
имеющая высокую степень самостоятельно-
сти в выборе методов решения поставленных 
задач. Контроль деятельности такой группы 
проводится не на основе оценки процесса, а по 
результатам работы. Проектная группа кон-
троля качества создается с целью анализа ор-
ганизационного механизма контроля качества 
в медицинском учреждении и внедрения но-
вой, адаптированной к нормативно-правовым 
изменениям, модели внутреннего контроля ка-
чества (рис. 2).  
Цель создания проектной группы со-
стоит в отработке новых принципов и подхо-
дов к совершенствованию качества оказания 
медицинских услуг. Причем на разных этапах 
работы в группу могут входить, помимо ос-
новного состава, эксперты разной профессио-
нальной специализации: врачи, юристы, эко-
номисты, кадровики и др. В состав проектной 
группы «Совершенствование системы внут-
реннего контроля качества медицинской орга-
низации» входят: 
– руководитель проекта (зам. главного 
врача по медицинской части, по качеству); 
– 3–4 человека команды проектной 
группы (заведующие профильных отделений, 
ключевые специалисты, привлеченные экс-
перты и др.). 
Состав проектной группы определяется 
прежде всего потребностями решения постав-
ленной задачи. Отношения между членами 
группы, как правило, основаны на неформаль-
ном лидерстве и уважении к компетенциям. Ру-
ководителю организации важно понимать, что 
работа такой проектной группы контроля каче-
ства эффективна только при тесной интеграции 
не только между подразделениями, но и с внеш-
ней средой организации: страховыми компани-
ями, фондом ОМС территории, региональным 
министерством здравоохранения и др. 
Таким образом, проектное управление 
позволяет проводить организационные улуч-
шения в области качества с минимальным ис-
пользованием ресурсов, и при этом достигать 
значительной эффективности внутренних биз-
нес-процессов медицинской организации. 
Применение проектного управления затраги-
вает ключевые направления деятельности 
учреждения здравоохранения, способствую-




Обобщение научных исследований пока-
зало, что проектное управление широко рас-
пространено в различных отраслях промыш-
ленности, особенно в сфере создания про-
граммного обеспечения, электроники и др., и 
только некоторые исследователи изучают 
применимость данной модели к здравоохране-
нию. Исследования устойчивости развития ор-
ганизации, проводимые автором, показали, 
что проблема внедрения улучшений в работу 
организации в целом и в систему менеджмента 
качества в частности, является адекватной и 
своевременной на современном этапе разви-
тия здравоохранения, а устойчиво развиваю-
щимся медицинским организациям необхо-
дима технология внедрения организационных 
изменений в работу разных подразделений, 
являющихся участниками одного технологи-
ческого процесса, без нарушения эффективно-
сти их функционирования.  
Представленная в статье интеграцион-
ная модель улучшения качества оказания ме-
дицинских услуг в устойчиво развивающейся 
медицинской организации, применяющей 
проектное управление, позволяет не только 
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повышать качество оказания медицинской по-
мощи пациентам, но и способствует устойчи-
вому развитию медицинской организации в 
целом. Проектный подход к совершенствова-
нию качества распространяется на всю меди-
цинскую организацию и включает комплекс 
следующих основных организационных изме-
нений: 
– создание современной системы кон-
троля качества оказания медицинских услуг; 
– оптимизация организационной струк-
туры учреждения здравоохранения; 
– развитие инфраструктуры, способству-
ющей повышению качества оказания меди-
цинских услуг. 
Организации, осуществляющие проект-
ное управление, делают его основным инстру-
ментом изменений, проводящихся одновре-
менно в нескольких подразделениях учрежде-
ния здравоохранения и влияющих на качество 
их работы. 
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Improving internal quality control system within a healthcare setting  
on the basis of project management 
Abstract 
Introduction. The article presents a study on the application of project management to improving 
quality control within a healthcare setting in modern conditions. The article aims to explore the 
approaches to project management in the field of improving the quality of work within a healthcare 
setting with the main focus on domestic and international practices, and describe an integration model 
of improving  the quality of healthcare services in sustainable healthcare settings applying project 
management based on the data of own research. 
Materials and Methods. The author employed general research (scientific) methods of empirical 
and theoretical investigation, general logical methods and techniques and methods of system analysis, 
comparisons and analogies, generalization, the materials of a sociological survey and expert survey 
and modeling. 
Results. The analysis of previous research findings revealed that project management is widely 
spread in different industries, especially in the field of software development, electronics, etc., and only 
a few researchers have been studying the applicability of this model to healthcare. Investigations of 
development stability within healthcare settings conducted by the author showed that the problem of 
implementing improvements to a setting as a whole and to the quality management system in particular, 
is adequate and appropriate at the present stage of healthcare development. The author stresses that 
sustainably developing healthcare settings need the technology for implementing organizational 
changes in the work of different departments without compromising the efficiency of their functioning. 
The author proposes an integration model of improving the quality of healthcare services, which 
combines the concept of sustainable development of a healthcare setting and project management. 
Conclusion. In conclusion, the author summarizes the main approaches to project management 
in the field of quality of work within a healthcare setting on the basis of domestic and international 
practices. 
Keywords 
Sustainable development of the organization; Sustainable development of healthcare; Healthcare 
setting; Development model; Integration model; Project management; Key performance indicators. 
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